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pués de la inyección de líquidos reveló valores normales en la gran mayoría de 
estos casos, encontrándose valores bajos, SIgnos de atunía, en sólo cuatro. La dis-
tensión crónica de la vejiga parece por lo tanto independiente de una alteración 
del tono muscular del órgano, a menos que hubiese existido una atonía inicial 
que haya dejado la distensión como secuela. Pudo observarse, sin embargo, que 
ese estado coincidía con la existencia de residuos ordinarios después de la micción 
en 16 casos; todos los casos (4) con 8.tonia demostrada manométricamente tenían 
residuos abundantes. Las relaciones entre estos trastornos y la poliuria presente o 
pasada no fueron muy daras, aunque existe alguna probabilidad de que un aumen-
to crónico de la cantidad de orina sea una de las causas de la distensión de la 
vejiga. Tampoco puede aceptarse la opinión de que la atonía vesical depende obli-
gatoriamente de una polineuritis diabética; esta complicación, verdaderamente fre-
cuente en esta serie de enfermas (11 casos) coincidió con atonía vesical en sola-
mente cuatro de seis casos y cinco enfermas con signos polineuríticos no tenían 
atonía vesical. Consideran los autores de est:e trabajo que la poliuria, síntoma inicial 
de la enfermedad y que coincide COll trastornos graves propios del diabético igno-
rado, produce distensión de la vejiga con ulterior disminución de su capacidad de 
contracción (atonía) y aparición de residuo vesical, origen de las frecuentes infec-
ciones urinarias de estos sujetos. El origen neurítico de los trastornos vesicales 
no está demostra·do, pareciendo más bien depender su desarrollo de factores mecá-
nicos musculares. 
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INFORMACIÓN GENERAL 
BOLETíN MÉDICO BRITÁNICO 
Hemos recibido el número 5-6 de esta publicación, editado con carácter extraordi-
nario. Está deelicado a "Carcinogenesis Química». 
Los interesantes problemas ele tan importante tema están tratados y comentados 
por HADDEW, KON, BERENBLUlII, HOLIDAY, JOPE, DIKENS, BO"<l'LAND, WEIGERT, HIE-
GER, etc., etc., y se subdiviele en siete apartados: 1. Naturaleza de los compues-
tos carcinogenéticos. n. Mecanismo de la carcinogenesis. III.-Metabolismo de 
los compuestos carcinogenéticos. IV. Carcinógenos de oriO'en biológico. V. Ac-
ción carcinogenética a distancia. VI. Cáncer profesional. VII. Quimioterapia del 
cáncer. 
Al propio tiempo nos hacen constar que en lo sucesivo esta publicación, que 
hasta ahora venía dedicando cada uno de sus números a una especialidad, Se di-
vidirá en dos partes, la primera para tratar una rama especial y la segunda para 
comentario ele la Medicina en general, con sus habituales secciones de «Biblioteca», 
«Revista de Libros», «Cinematografía o Películas» y "Guía de la Prensa Médica». 
INSTITUTO DE UROLOGIA 
Tercer curso monográfico de urología para postgraduados. Ocho lecciones sobre 
Urografia CHnica por los Miembros Facultativos del Instituto, y la colaboración 
del Profesor B. Fey, de París, y los doctores L. Carrasco, V. Compañ, A. Moya 
Prats y A. Rocha. 
Día 1 - 1." Lección 
Dr. L. CARRASCO. - Técnica roentgenográfica en Urología. - Indicaciones ge-
nerales y especiales. - rreparación del paciente. - Exploración sin contraste. -
Interpretación de las sombras urinarias, extraurinarias y óseas. 
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Día 3 - 2." Lección 
Dr. A. PUIGVERT. - Exploración roenta-enolóa-ica con contTaste. - Indicacio-
nes: Substancias utilizadas; por relleno; por eli~linación. - Técnicas: Por relle-
no; de las cavidades urinarias. Por eliminación. Accidentes inmediatos y tardíos.-
Imagen pielo ureteral normal. t 
Día 4 - 3." Lección 1 
J 
PrClf. A. ORIOL ANGUERA. - La eliminación renal desubstancias yodadas. _ ] 
Fisiopatología de la excreción piel o ureteral. ( 
Día 5 - 4." Lección 
Dr. A. PUIGVERT. - Exploración roentgenológica del aparato urinario supe-
rior. - .\.lteraciones morfolóo-icas y top0<rráficas. - - Duplicidad uretero-piélica; 
bifidez; riñón en herradura; °nefroptosis ; "hidronefrosis. 
Dfa 7 - 5." Lecció¡¡ 
Dr. V. COMPA~i. - Exploración roentgenológica de los procesos inflamatorios 
y supurados renales. - Pielonefritis. - Pionefntis. Antrax renal. - Tubercu-
losis. - Perinefritis. 
Día 8 - 6." Lccció¡i 
Dr. A. PUIGVERT. - Exploración roentgenológica de las tumuraciones renales.-
Tumores del riiión. - Quistes del riñón y riñón poliquístico. - Tumores peri-
renales. - Tumores piélicos y tumores ureterales. - I',itiasis renal y ureteral. 
Día !O - 7." Lección 
Prof. B. FEY. - Exploración roentgenológica vesical. - Cistografía normal. -
Cistografía en las afecciones inflamatorias. - Cistografía en las afecciones extTa-
vesicales. - Cistografía en los tumores. - Cistogratía en la litiasis y cuerpos 
extraiios. - Cistografía en malformaciones (divertícuio, reflujo vesico-ureteral y 
fístulas vesicales). 
Día 11 - 8." Lección 
Prof. B. FEY. - Exploración roentgenológica próstatourehal. - Estenosis. -
Fístulas. - Cálculos. - Cuerpos extraiios. - Rotura uretral. - Divertículos ure-
tro prostáticos. - Tumores periuretrales benignos y malignos. - Uretrocistografía 
postoperatoria. - Exploración roentgenográfica de las vesículas seminales. Cisto-
vesiculografía sim ul tánea. 
El frabajo estará distribuído según el siguiente horario: 
De 8 a 9 de la mañana. - Dr. A. COLS. Examen roengenológico de enfermos. 
De 9 a 10 de la mañana. - Lecciones teóricas con demostraciones iconográficas. 
De 10 a 11 de la maiiana. - Presentación, comentarios y discusión de roentge-
nogramas. 
Por las tardes: A las 8. - Conferencias. complementarias. 
Día 1. DR. A. ROCHA. - Roentgenografía renal y hepatobiliar. Desplazamien-
tos gastrointestinales de origen urinario. 
Día 3. DRES. A. COLS Y P. DmuNGo. - La compresión ureteral para la P. D. 
Día 4. DR. ALVAREZ ZA.\WRA. - Anatomía patológica de los tumores renales. 
Día 7. DR. A. MOYA. - Neumopericistografía. 
Día 11. DR. MAS OLIVER. - Composición química de los cálculos renales. 
~ste cursillo tendrá lugar durante el mes de mayo de 1948, en los días señalados. 
El número de alumnos es limitado. 
A los señores inscritos se les entregará una colección de copias fotográficas de 
roentgenografías urinarias, de interés excepcional. _ 
Las conferencias serán grabadas en cinta fonomagnética para ulterior repeti-
ción y copia. 
Para más información e inscripción dirigirse a la Secretaría del Instituto. 
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FACULTAD DE MEDICINA DE BARCELONA 
Hospital Clínico 
Cursos monográficos de radiodiagnóstico organizados por el Departamento Cen-
tral de Roentgenología. Director Dr. VILASECA SABATER . 
Segundo Curso de 1947-48 dedicado a Técnica y Diagnóstico RadiolóO"icos del 
Aparato Respiratorio a cargo del Cuerpo de Radiólogos del Hospital Clínico o: Doctor 
J.M.a VILASECA SADATER, Jefe del Departamento Central de Rayos X; Dr. N. T. TEI-
XIDOR LLANDRICH, Dr. L. JUANOLA, Dr.R. QUINTANA Radiólogos del Departamento 
Central; Dr. F. MANCHON AZCONA, Radiólogo de la Clínica Médica B; Dr. l\íODO-
LELL, Radiólogos de la Clínica Quirúrgica II; Dr. PARES VILAHUR, RadióloO"o de la 
Clínica Médica C; Dr. VEGA GOICOECHEA, Radiólogo de Patología Gener~l y' de 
Pediatría con la colaboración de los Profesores: Dr. M. SORIANO, de PatoloO"ía Mé-
dica B; Dr. GmERT-QuERALTÓ, de Patología l\lédica C; Dr. R. ARAKDES A~AN, de 
Patología Quirúrgica 1 y los Dres. AlI1ELL SANS, Jefe Dispensario Clínica 1\1. A.; 
Dr. CIVIL INGLÉS, Director Sanatorio Tres Torres; Dr. GONzALEZ RIllAS, Jefe Dis-
pensario Clínica lVI. B. ; Dr. PURSELL, Jefe Dispensario Clínica lVI. C. 
Las lecciones tendrán lugar en los meses de febrero y marzo, todos los lunes, 
miércoles y viernes a las doce y media de la mañana, en el Auditorio de la Clí-
nica Quirúrgica del Profesor PIULACHS. Las lecciones prácticas en el Departamento 
Central de Rayos X del Hospital Clínico, los días íntermedios. 
Programa del Curso 1947-48 
Lección 1. Miércoles, 4 febrero. - Dr. MODOLELL: "Exploración radiolóO"ica del 
aparato respiratorio. Radioscopia, radiografía, telerradiografía, fotorradi~scopia. 
planigrafía y quimografía». 
Lección n. Viernes, 6 febrero. - Dr. VILASECA: «Imagen radiolóO"ica del tórax 
normal. Sombras extrapulmonares y falsas imágenes». o 
Lección IlI. Lunes, 9 febrero. - DI. TElxmoR: «Diagnóstico radiolóO"ico de 
las enfermedades bronquiales. Bronquitis crónica. Bronquiectasia». o 
Lección IV. Miércoles, 11 febrero. - Prof. DI. SORIA::'{O: ,,)ieumonía. Su as-
pecto radiológico. 
Lección V. Viernes, 13 febrero. - ProL DI. ARANDES: "Radiología del abs-
ceso pulmonafll. 
Lección VI. Lunes, 16 febrero. - Dr. PURSELL: "Quiste hidatídico pulmona:-. 
Diagnóstico radiológico». 
Lección VII. Miércoles, 18 febrero. - Dr. MANCHÓK: "Neumoconiosis. Diag-
nóstico diferel1cial radiológico». 
Lección VIII. Viernes, 20 febrero. - Prof. GIBERT-QUERALTÓ: Neoplasia pul-
monar. Imágenes radiológicas». 
Lección IX. Lunes, 23 febrero. - DI. VEGA: "Tuberculosis pulmonar: Ra-
diología del complejo primario y sus desenlaces». 
Lección X. Miércoles, 25 febrero. - Dr. GO!'<z;\LEZ RIBAS: "Tuberculosis 
ganglionar intratorácica. Diagnóstico diferencial y evolución radiológicall. 
Lección XI. Viernes, 27 febrero. - Dr. AMELL: "Tuberculosis hematÓgena. 
Diagnóstico diferencial radiológico». 
Lección XII. Lunes, 1 marzo. - Dr. GONzALEZ RIBAS: "La tuberculosis de 
vérticell. 
Lección XIII. Miércoles, 3 marzo - Dr. VILASECA: «Infiltrado precoz. Diag-
nóstico diferencial radiológico en sus distintas. fases». 
Lección XIV. Viernes, 5 marzo. - Dr. JUANOLA: "Cayernas. Diagnóstico 
diferencial. Imágenes pseudocavitariasD. 
Lección XV. - Lunes, 8 marzo. - Dr. CI\'IL: "Valor de la exploración radio-
lógica en la comprobación de los resultados terapéuticos de la tuberculosis. 
Lección XVI. Miérc01es, 10 marzo. - Dr. QUINTAKA: Radiología de los pro-
cesos pleurales y cisurales». 
Lección XVII. Viernes, 12 marzo. - Dr. MANCHÓN: "Diagnóstico radiológi-
co de los procesos mediastínicosD. 
Lección XVIII. Lunes, 15 marzo. Dr. PARÉS: "Diagnóstico radiológico de 
las enfermedadts del diafragma». 
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